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   Clinical features of urinary fungal infections were analyzed in 152 patients in whom fungi were 
cultured from urine and mycologically identified between February, 1989 and June, 1990. 
   The average age was 66 years old, and approximately 70% of the patients were 60 years old 
or older. Systemic and urinary tract underlying diseases were observed in 145 patients (95.4%) 
and 70 patients (46.1%) had urinary indwelling catheters. 
   Previous use of antimicrobial agents before isolation of urinary fungi was recorded in 103 
patients (67.8%), the 2nd and 3rd generation cephems and new quinolones being most frequent. 
   A mixture of fungi and bacteria was observed in 68 patients (44.7%). Gram-positive cocci 
were isolated from 50% of them. Of 173 strains of fungi, C. glabrata was the most frequent 
(31.2%), followed by C. albicans (27.8%), C. tropicalis (17.3%) and T. beigelii (15.0%). 
   All strains of C. glabrata, C. albicans, C. tropicalis and T. beigelii were highly sensitive to 
fiucytosine (5-FC), miconazole (MCZ) and amphotericin B (AMPH), except for 3 strains which 
were resistant to 5-FC. 
   The consecutiveness was confirmed by repeated culture in 59.4% of the patients. Fungi in the 
urine, however, spontaneously disappeared in the other patients.
(Acta Urol. Jpn. 37: 1519-1524, 1991)
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関しては,年 齢,性 別,入院外来別,基 礎疾患(泌 尿
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Underlyingdisease(urologicalandsystemic)























































討 も行 った 。
さ らに,分 離 され た主 な真 菌 に 対 す るFlucytosine
(5-FC),Miconazole(MCZ),AmphotericinB(A-
MPH)の3つ の抗 真 菌 剤 のMICを 測 定 した.な お,
分 離 され た真 菌 の同 定 は ア ピCオ クサ ノ グ ラムを 用 い


















































器科的 お よび全身的)の 有無,カ テーテル留置の有
































藤広,ほ か ・尿路真菌症 ・患者背景因子
者では 第2世 代,第3世 代 の セ フ ェ ム剤 お よび ニ ュ ー
キノ ロ ン剤 が主 に投 与 され て い た(Table2).
真 菌 の分 離 状 況 に つ い て み る と,82例(54.o%)は
真菌 単独 で分 離 され た が,68例(44.7%)は,一 般 細
菌 との混 合感 染 と して 分 離 され て い た,一 般 細 菌 との
混合感 染 例68例の うち,細 菌 培 養 が 行 え た もの は42例
で,55株が分 離 され,そ の 内訳 は,グ ラ ム陽 性 球 菌 が
29株(52.7%)と半 数 以上 を 占め,一 般 の複 雑 性 尿 路
感染症 に お け る細 菌 の分 離 頻 度 とは 明 らか に 異 な って
い た.ま た グ ラム陰 性 桿 菌 で は,緑 膿 菌 を 含 む ブ ド
ウ糖 非発 酵 菌 が 多 数 認 め られ る 点 が 特 徴 的 で あ った
(Table3).
また,真 菌 は131例(86.2%0)が,1菌種 のみ 分 離
され,残 りの21例(13.8%)では2菌 種 分 離 され,全
体 と して173株分 離 され た.
菌種 別 の 分 離 頻 度 を み る と,入 院 お よび 外 来 と もに






















































































































































































Total 62 76 138
p<0.01
に,定 常性 と尿 中真 菌 数 お よび膿 尿 と の間 に も相 関が
認 め られ た.
主 な分 離 菌 で あ る4菌 種(C.albicans,C.glab-
rata,C,tropicalis,T.beigelii)に対 す る3薬 剤(5・
FC,MCZ,AMPH)のMICを み る と,5-FCに は
大 部分 の株 は 良好 な 感 受 性 を 示 した もの の,c.albi-
cans,C.glabrataおよびT.beigeliiの各1株 に
100μg/ml以上 の耐 性 株 が み られ た.他 の薬 剤 には,
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ついて も低い値を示 した,菅 野 も3薬剤 とも低 い
MICを示 したと報告 してお り10),尿路から分離され
る真菌はほぼ良好な感受性を持つものと考えられる.
しか し,和志田ら5)は尿路由来の真菌に対する5-FC
のMICを 測定 し,感性菌 と耐性菌の2相性の分布を
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